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建材料の一つに成りえる可能性が示唆された。
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3軸加速度センサーを用いた変形性膝関節症に
対する外側襖状足底板の効果および足関節固定
型足底板の効果の検討
（整形外科学）
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【目的】　内側型変形性膝関節症に対する治療として
外側懊状足底板は一般的に用いられている。今回我々
は3軸加速度センサーを用いて、歩行時の膝関節の加
速度変化を測定し、内側型変形性膝関節症における歩
行時の膝関節の不安定性やlateral　thrustの客観的評価
を行った。また、足底板装用時の歩行分析により足底
板の効果につき運動学的解析を行うとともに、三関節
固定型足底板の足関節固定強度の相違による膝関節
に及ぼす影響を検討した。
【対象・方法】症例は内側型変形性膝関節症（Kell－
gren＆Lawrenceのgrade分類　grade　II～IV）25例
35膝を対象とした。計測には3軸測定の可能なアナロ
グディバイス社製ADXL202E加速度センサーを使用
した。センサーを腓骨頭部に固定し20mの平地歩行
における体幹上下、左右、前後方向の加速度変化を測
定した。踵部、足趾部靴底にスイッチ式センサーを装
着し歩行周期を同定した。足底平平装用時、通常型足
底板、弾性バンド固定型、プラスチック製支柱付き半
硬性型足底板装用時のそれぞれの歩行を測定し、比較
検討した。
【結果】踵接地後に最初に生じる外側への加速度の
ピーク値は、通常型足底板装用時は足底板野装用時に
比べ減少を認めた。各足底板間の検討では、加速度の
ピーク値は通常型足底板、弾性バンド固定型、半硬性
型足底板の順に減少認め、足関節の固定性が増すごと
に加速度のピーク値は減少を認められた。
【まとめ】外側凶状足底板を用いることにより膝関
節の外側動揺性の改善が認められた。足関節の固定の
追加により足底板の効果が増強されることが推測さ
れた。
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【はじめに】線維性骨異形成症は、その発生部位によ
り変形や脚長差をきたすことがあり、局所再発のため
に治療に難渋することもある骨腫瘍類似疾患である。
今回我々は、股関節周囲に発生した線維性骨異形成
症、3例を経験したので報告する。
【対象と方法】症例は3例であり年齢は23から63
歳、女性1例、男性2例であった。発生部位は、大腿
骨近位2例、臼蓋部1例であった。全例に病的骨折を
認め、手術施行した。手術方法は、基本的に病巣の掻
爬とβ一TCPによる人工骨移植を行った。骨折部の固
定の必要な症例に対しては、内固定を行った。
【結果】　1例において、術後1年経過時に、内固定材
の折損を認めたため、再度、病巣の掻爬とβ一TCPによ
る人工骨移植及び内固定を行った。
　2年以上の経過を経た1例においては、骨癒合を得
ため内固定材の呉釘を施行した。1例は術後3ケ月で
あり、現在術後経過観察中である。
【考察】　良性骨腫瘍および骨腫瘍類似疾患の臨床像
は多彩である。大部分の良性骨腫瘍および骨腫瘍類似
疾患は、限局性の病変であるが、局所の骨を脆弱にし
病的骨折の原因となるため、その病巣の範囲によって
は、手術治療の対象となる。切除法は主として腫瘍内
切除（病巣掻爬）が用いられる。腫瘍切除により生じ
る骨欠損に対しては、従来自家骨移植法が広く用いら
れてきた。しかし自家骨移植法には、採取できる自家
骨の量に限りがあること、侵襲を伴うなど種々の問題
がある。
　近年、骨組織に優れた親和性を持ち、骨に置換され
得る人工骨の臨床応用され、良性骨腫瘍および骨腫瘍
類似疾患の治療にも用いられている。今回我々は、股
関節周囲に発生した線維性骨異形成3例に対して、
β一TCPによる人工骨移植を行い、1例に骨癒合を得
た。2例に関しては術後経過が短いが、今後良好な成績
を得られるものと期待している。
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